Filtracion, reabsorcidn, secrecidn: Los tres pasos de la formacién

de la orina

Los rifiones filtran sustancias no deseadas de la sangre y producen orina para
excretarlas. Hay tres pasos principales en la formacién de orina: filtracion glomerular,
reabsorcidn y secrecidn. Esos procesos garantizan que solo los residuos y el exceso de
agua se eliminen del cuerpo.

1.

El glomérulo filtra el agua y otras sustancias del torrente sanguineo: Cada rifdn
contiene mas de 1 milldn de estructuras diminutas llamadas nefronas. Cada
nefrona tiene un glomérulo, el sitio de filtracion de la sangre. El glomérulo es una
red de capilares rodeada por una estructura en forma de copa, la capsula
glomerular (o cédpsula de Bowman). A medida que la sangre fluye por el
glomérulo, la presidn arterial empuja el agua y los solutos de los capilares hacia
la cdpsula a través de una membrana de filtracion. Esta filtracion glomerular
comienza el proceso de formacién de la orina.

La membrana de filtracion mantiene las células sanguineas y las proteinas
grandes en el torrente sanguineo: En el interior del glomérulo, la presion arterial
empuja el liquido de los capilares hacia la capsula glomerular a través de una
capa especializada de células. Esa capa, la membrana de filtracion, permite el
paso de agua y solutos pequefios, pero no permite el paso de las células
sanguineas vy las proteinas grandes.

La reabsorcién moviliza los nutrientes y el agua de nuevo hacia el torrente
sanguineo: El glomérulo filtra el agua y solutos pequefios del torrente sanguineo.
El filtrado que se obtiene contiene residuos, pero también otras sustancias que
el cuerpo necesita: iones esenciales, glucosa, aminoacidos y proteinas mas
pequefias. Cuando el filtrado sale del glomérulo, fluye por un conducto de la
nefrona llamado tubulo renal. A medida que se desplaza, las sustancias
necesarias y parte del agua se reabsorben por la pared del tubulo a los capilares
adyacentes. Esa reabsorcién de nutrientes vitales del filtrado es el segundo paso
de la formacién de orina.

Los iones residuales y los iones de hidrégeno secretados de la sangre completan
la formacidn de la orina: El filtrado absorbido en el glomérulo fluye por el tubulo
renal, donde los nutrientes y el agua se reabsorben por los capilares. Al mismo
tiempo, iones residuales e iones de hidréogeno pasan de los capilares al tubulo
renal. Ese proceso se llama secrecidn. Los iones secretados se combinan con el
resto del filtrado y se transforman en orina. La orina sale del tubulo de la nefrona
a un conducto colector.

El 95% de la orina es agua: Las nefronas de los rifiones procesan la sangre y
producen orina mediante un proceso de filtracién, reabsorcion y secrecion. La
orina se compone de aproximadamente 95% de agua y 5% de residuos. Los
residuos nitrogenados excretados en la orina incluyen urea, creatinina,
amoniaco y acido urico. También se excretan iones como sodio, potasio,
hidrégeno y calcio.



Conociendo A Los Rifiones
¢Cual es la anatomia de los rifiones?

Los rifiones en el ser humano estan situados en la parte posterior del abdomen. Hay dos, uno a
cada lado de la columna vertebral. El rifién derecho descansa detras del higado y el izquierdo
debajo del diafragma y adyacente al bazo, separados de estos érganos por el peritoneo parietal
posterior. Sobre cada rifidn hay una glandula suprarrenal. La asimetria dentro de la cavidad
abdominal causada por el higado, da lugar a que el rifidn derecho esté ligeramente mas bajo
que el izquierdo. Los rifiones estan situados detras del peritoneo, en el retroperitoneo, se ubican
entre la Ultima vértebra tordcica, y las tres primeras vértebras lumbares (de T12 a L3). Los polos
superiores de los riflones estan protegidos, parcialmente, por las costillas 11 y 12. Cada rifién
estd rodeado por dos capas de grasa (perirrenal y pararrenal) que ayudan a protegerlos. El peso
de los riflones equivale al 1 % del peso corporal total de una persona. Los rifiones tienen un lado
concavo y otro convexo. En la porcién céncava que mira hacia adentro hay una region central
llamada hilio por la cual entra en el rifidn la arteria renal y sale la vena renal y el uréter. En el
rifidn humano pueden distinguirse dos areas diferenciadas, una zona externa de color mas claro
que se llama corteza y otra interna que recibe el nombre de médula renal. La médula renal
contiene entre 8 y 18 estructuras de forma cdénica que se llaman piramides renales. En el vértice
de cada pirdmide se encuentra la papila renal muy préoxima al hilio. Del hilio renal parte el uréter
por el cual la orina transita hasta la vejiga urinaria desde donde se vierte al exterior a través de
la uretra. Cada rifidn recibe su flujo de sangre de una de las dos arterias renales que parten
desde la aorta abdominal. La irrigacidon sanguinea de los dos rifiones en condiciones normales
corresponde aproximadamente al 22% del gasto cardiaco, el suministro de sangre a los rifiones
estd intimamente ligado a la presion arterial. Al entrar en el hilio del rifidn, la arteria renal se
divide en arterias segmentarias que se ramifican en arterias interlobulares mas pequeias
situadas entre las papilas renales que dan lugar a las arterias arciformes, que transcurren a lo
largo del limite entre la médula y la corteza renal. Las arterias arciformes emiten ramas mds
pequeias llamadas arterias corticales radiales o arterias interlobulillares. Las ramificaciones de
estas arterias corticales son las arteriolas aferentes que forman los capilares glomerulares que
drenan en las arteriolas eferentes. Las arteriolas eferentes se dividen en los capilares
peritubulares que proporcionan sangre a la corteza y los vasa recta que son capilares que
aportan la sangre a la médula renal. El retorno venoso sigue un camino inverso al arterial a través
de las venas interlobulillares, venas arciformes y venas interlobulares que finalmente drenan en
la vena renal.

¢Cual es la filosofia de los rifiones?

Si bien el concepto de "funcidn renal" incluye todas las actividades desarrolladas en el
rifidn para el mantenimiento de la homeostasis, si tuviésemos que elegir un concepto
que refleje la funcién renal, este seria su capacidad para mantener la homeostasis
liguida en nuestro organismo a través de la capacidad para depurar sustancias
circulantes en el plasma sanguineo. Esta es una actividad estrechamente relacionada
con la capacidad de los rifiones para regular la concentracion de agua, la composiciéon
de iones inorgdnicos, y mantener el equilibrio acido-base. Como una consecuencia de
esta actividad reguladora del medio liquido, los rifilones excretan productos como la
urea, generada del catabolismo de proteinas, el acido Urico producido a partir de acidos
nucleicos, la creatinina, derivada en gran medida de la actividad muscular, o productos
finales de la degradacién de la hemoglobina. También a través de los rifiones, se



eliminan drogas y otras sustancias quimicas, como los aditivos utilizados en
alimentacion.

éPor qué se altera la presion arterial con los rinones enfermos?

La presidn arterial alta hace que el corazén trabaje mas duro y, con el tiempo, puede
danar los vasos sanguineos por todo el cuerpo. Si los vasos sanguineos de los rifiones se
dafan, es posible que dejen de eliminar los desechos y el exceso de liquido del cuerpo.
Entonces, puede que el exceso de liquido en los vasos sanguineos aumente aln mas la
presién arterial. Es un ciclo peligroso

¢Queé relacion tiene una enfermedad renal con el COVID-19?

La relacion que tienen es muy importante, ya que depende de si tienen una enfermedad
renal, puede llegar a ser mds grave o mas leve. Si bien la enfermedad renal no pone a
los pacientes en mayor riesgo de contraer el COVID-19, si pone a los pacientes en riesgo
de resultados mas severos, como la disminucidon de la funcion renal, durante la infeccidn.
Aproximadamente una de cada tres personas que ingresan al hospital por el COVID-19
desarrollara una lesién renal aguda (LRA), una disminucidn repentina de la funcién renal,
incluso si nunca antes han tenido una enfermedad renal. Esta tasa de lesiones aumenta
a mas de la mitad para aquellos que se enferman gravemente y necesitan cuidados
intensivos. En la mayoria de los casos, estos pacientes requeriran didlisis de emergencia.
Aunque las razones exactas no estdn claras en cuanto a por qué el COVID-19 afecta a los
rifiones o que relacion tienen estos dos, los cientificos han detallado algunas
posibilidades del por qué:

e La estructura del rifidn: Una de las razones por las que el coronavirus es tan
contagioso es que los picos del virus son la forma en que el virus se adhiere a una
célula anfitriona. El SARS-CoV-2, el virus que causa el COVID-19, tiene picos muy
pegajosos que forman un fuerte vinculo con un receptor llamado ACE2, que es
abundante en todo el cuerpo humano, incluyendo los rifiones. Estos picos "en
forma de corona" son los que dan al coronavirus su nombre.

e Coagulacion de la sangre: El propdsito de los rifiones es eliminar los desechos y
el exceso de liquido del cuerpo. Las biopsias de rifidn de los pacientes con el
COVID-19 han demostrado que en algunos casos se forman pequeios coagulos
de sangre. Estos coagulos de sangre pueden afectar al buen funcionamiento de
los riflones.

e Inflamacidn extrema: La inflamacion ocurre cuando hay un nivel de dafio en una
célula. El cuerpo envia diferentes moléculas y proteinas a ese sitio para mejorar
su curacién. Sin embargo, hay momentos en los que la reaccién puede ser
extrema, y en estos casos, la inflamaciéon puede daiar la respuesta del sistema
inmunolégico en lugar de ayudarla.
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